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VISTO ESTOS ANTECEDENTES: la solicitud formulsda por 1la
firma Laberateric Chile S.A., para padir el cambio de denominscién del
products farmacSutico FUMITOX LOCION, por el de LAUNOL LOCION; y

TENIENDO PRESENTE: 1lo dispuesto en loz articulos 102° del
C6écigo Smmitario, 2°, 4° letras y), z), y b'), 37° letra d), 46° letra
a), 49°, 52° y 64° dal Dscreto Supremo N®435 de 1981 del Ministerio de
Salud, 37¢ letra b) y 38° letra b) del Decretc Ley N°2.763, de 1979; 4°
letra b} y 10°® letra b) <el Decreto Supremoc N°79, de la misma Secretaria
de Estado, y las facultades delegadas por la Resoclucisn N*27 de 1880, de
la Direccidén del Instituto. dicte la sigulente:

1.~ DENOMINASE LAUNOL LOCION, el producto farmacéutico,
Registro Sanitaric N®26.808, inscrito a nombre de la firma Laboratorio
Chile S.A.

2.~ El rftulo y el prospecto interno con la nueva
denominacién del producto, deben conformar al texto y distribucién que
consta en el Anexo de la presente Resolucidn, que se entiende
incorporado a ella.

3.~ La nueva denominacién del producto corresponde a la marca
comercial inscrita con el N°®323.928, en el Registro de Marces
Comerciales del Ministerio de Econom{a, Fomento y Reconstruccién.
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EFICACIA DE UNA LOCION DE DELTAMETRINA-PIPERONIL BUTOXIDO
EN EL TRATAMIENTO DE LA SARNA EN EL NI®O

Y SU CONTROL EN CONTACTOS.

Dra. Fanny Guerstein R.
Jefe Unidad de Dermatologia
Hospital E. GonzAlez Cortés

Dra. Cecilia Fischer
Dermatélogo
Hospital E. GonzAlez Cortés
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INTRODUCCION

Las piretrinas se utilizan en el ser humano como antiparasi-
tario externo, por su escasa absorcib6tn en la piel y por ca-
recer de efectos tOxicos. No obstante 1lo anterior, su
efectividad ha sido variable por la actividad enzimitica de
los parédsitos que pueden inhibirlas. Por esta razétn, se ha
adicionado piperonil butbdxido que bloquea esta accibdn

enzimdtica, permitiendo una accidén més efectiva.

El propésito de este trabajo fue establecer la eficacia cli-
nica de una locidtn de deltametrina con piperonil butéxido en
nifios con sarna activa y establecer si se presentan reaccio-
nes adversas al producto.

MATERIAL Y METODO:

Se trataron 29 ninos y sus contactos familiares, consultan-
tes del Hospital Exequiel Gonzalez Cortés, con locidbn de
deltametrina con piperonil butéxido preparada por Laborato-
rio Chile (Launol mn)-

Para entrar al protocolo, se exigid® que los ninos presenta-
ran lesiones tipicas de sarna activa, lo que fue constatado
por los investigadores, dermat6logos del servicio.

Los pacientes fueron divididos en tres grupos:

El grupo 1 recibi6 locidn por una vez, la que se mantuvo en
todo el cuerpo, excepto cabeza, por 24 horas. Se controld a

los 7 y 14 dias.

El grupo 2 recibi6 locibén por una vez y se repitidé a los 7

'dias dejando la locidén 24 horas en el cuerpo. Se controld a

los 7 y 14 dias después del tratamiento.

El grupo 3 recibid locibébn en dos aplicaciones en dias suce-
sivo, dejadndola en el cuerpo 48 horas y repitiendo a los 7
dias por 24 horas méas. Se practicd control a los 7 y 14
dias de terminado el tratamiento.

El grupo familiar directo (bajo el mismo techo) de los afec-
tados recibid locibn con iguales indicaciones.

En todos los pacientes tratados y en sus contactos se indicéd
el retiro de la locién al término del periodo mediante un
bafio corriente.



La totalidad de los nifos del estudio habia recibido trata-
mientos previos por la patologia, los que habian fracasado.

RESULTADQS

En el grupo 1 se trataron & nifos entre 2 y 18 meses de edad
con una sola aplicaciétn de locidén por 24 horas. Al control
a los 7 dias, los 6 presentaban actividad parasitaria, por
lo que se inicid una nueva terapia.

En el grupo 2 se trataron 10 ninos entre 3 meses y 3 anos
de edad, con dos aplicaciones de lociédn separadas por 7 dias
y mantenidas cada una por 24 horas en el cuerpo. En el con-
trol a los 7 dias, 6 presentaban actividad de la enfermedad,;
a los afectados se les inicidé una nueva terapia. El control
a los 14 dias de los presuntamente sanos demostrd en uno de
ellos, reactivaciéon de la enfermedad.

En el grupo 3 se trataron 13 pacientes entre 2 meses y 8
anos de edad, con dos aplicaciones de loci6tn en dias sucesi-
vos y manteniendo el producto en ol cuerpo por 48 horas, re-
pitiendo el procedimiento a los 7 dias y manteniendo por 24
horas méas. El control a los 7 y 14 dias mostr® que todos
los pacientes estaban sanos.

S6lo 4 pacientes de los tratados, presentarcon prurito atri-
buible al producto, que fue de escasa intensidad, lo que no
obligd al wuso de otros medicamentos ni a la suspensitn del
tratamiento.

En 1los contactos de los pacientes en estudio no hubo apari-
cién de actividad parasitaria como tampoco reacciones gene-
rales ni locales.

DISCUSION Y CONCLUSIONES

La eficacia de Launol m~ Locibn (deltametrina con piperonil
but6xido) en el tratamiento de la sarna, aumenta cuando se
coloca por 48 horas vy se repite por 24 horas a los 7 dias
llegando a wuna efectividad del 100%, incluso en nifios pre-
viamente tratados con otros productos y con fracaso terapéu-
tico.

Las reacciones adversas locales son de escasa cuantia y no
requieren de tratamientos especiales ni de suspensidn de la
terapia.



El uso de Launol m~ locidn (deltametrina con pipereonil buté6-
xido) en los contactos de pacientes con sarna evita en el
100% de los casos la aparicidédn de actividad parasitaria,
aunque se utilice por 24 horas en una sola aplicacién. No
obstante lo anterior, sugerimos su uso también por 48 horas
y reaplicacién por 24 horas a los 7 dias, ya que un contacto
podria tener signos de actividad que pasen desapercibidos
para el observador no entrenado y atribuirse la aparicié6n de
sarna posterior a un fracaso del producto.



